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فﺪﻫ: نآ زا  ﻞـﻣﺎﻜﺗ ﺮـﺑ يدﺎـﻳز ﺮﻴﺛﺄـﺗ يروﺮﭘﺪـﻧزﺮﻓ ﺖـﻴﻔﻴﻛ ﻪـﻛ ﺎـﺟ
 ﺖـﻴﺑﺮﺗ ﻲـﺷزﻮﻣآ ﻪﻋﻮﻤﺠﻣ ﺮﻴﺛﺄﺗ ﺶﻫوﮋﭘ ﻦﻳا رد ،دراد كدﻮﻛ ﻲﻌﻴﺒﻃ
 ﻪﻛ ناﺪﻧزﺮﻓ هﺪﻧزﺎﺳTriple-P ﻲـﻣ هﺪﻴﻣﺎﻧ  ،دﻮـﺷ هﻮﻴـﺷ دﻮـﺒﻬﺑ رد يﺎـﻫ
 و ناردﺎـﻣ ﻲـﻧاور ﻢـﻳﻼﻋ ،نﺎـﻛدﻮﻛ يرﺎـﺘﻓر تﻼﻜﺸـﻣ ،يروﺮﭘﺪـﻧزﺮﻓ
 ﺖــﺳا هﺪــﺷ ﻲــﺳرﺮﺑ ﻲﻳﻮــﺷﺎﻧز تﻼﻜﺸــﻣ .شور: ﺶﻫوﮋــ ﭘ ﻚــﻳ رد 
ﻪـﻠﺧاﺪﻣ يا- ﻲﺸـﻳﺎﻣزآ ﻪـﻤﻴﻧ )ﺶﻴـﭘ نﻮـﻣزآ -ﺲـﭘ  نﻮـﻣزآ(120 زا ﺮـﻔﻧ 
 ﺖـﺳد ياراد ﻪﻛ ناﺮﻬﺗ ﻲﻜﺷﺰﭘ مﻮﻠﻋ هﺎﮕﺸﻧاد ﻞﻏﺎﺷ ناردﺎﻣ ﻚـﻳ ﻢـﻛ
 ،ﺪﻧدﻮﺑ ﺪﻧزﺮﻓ  ﺪﻧﺪﺷ ﻲﺳرﺮﺑ. هداد يروآدﺮﮔ  ﻪـﺑ ﺎﻫ ﺶـﺳﺮﭘ ﻚـﻤﻛ ﻪـﻣﺎﻧ
ﻲﮔﮋﻳو  ﺖﻴﻌﻤﺟ يﺎﻫ ،ندﻮﺑﺪـﻟاو سﺎﻴﻘﻣ ،يروﺮﭘﺪﻧزﺮﻓ سﺎﻴﻘﻣ ،ﻲﺘﺧﺎﻨﺷ
 ﻦﻴــ ﺑ قﺎــ ﺒﻄﻧا سﺎــ ﻴﻘﻣ ،ﻦﻳﺪــ ﻟاو تﻼﻜﺸــ ﻣ ﺖــ ﺳﺮﻬﻓ سﺎــ ﻴﻘﻣ ؛يدﺮــ ﻓ
ﻲﮔدﺮﺴﻓا - باﺮﻄﺿا  - ﺶﺳﺮﭘ ،سﺮﺘﺳا  ﻲﻳﺎـﻧاﻮﺗ ﻪـﻣﺎﻧ و تﻼﻜﺸـﻣ و ﺎـﻫ
ﺶﺳﺮﭘ  ﺖﻛﺮﺷ ﺖﻳﺎﺿر ناﺰﻴﻣ ﻪﻣﺎﻧ زا ﺲـﭘ و تﺎﺴـﻠﺟ زا ﺶﻴـﭘ ،هﺪـﻨﻨﻛ
 نآ ﺪﺷ مﺎﺠﻧا . شور شزﻮﻣآ ﻪﺴـﻠﺟ ﺖﺸـﻫ ﻲﻃ رد هﺪﻧزﺎﺳ ﺖﻴﺑﺮﺗ يﺎﻫ
 ﺪﺷ ﻪﻳارا ﻪﺘﻋﺎﺳ ود .هداد  ﻪﺑ ﺎﻫ شور ﻚﻤﻛ ﻞﻴﻠﺤﺗ و ﻲﻔﻴﺻﻮﺗ رﺎﻣآ يﺎﻫ
 هزاﺪﻧا ﺎﺑ ﺲﻧﺎﻳراويﺮﻴﮔ  ﺪﻧﺪﺷ ﻞﻴﻠﺤﺗ رﺮﻜﻣ يﺎﻫ . ﻪـﺘﻓﺎﻳ ﺎـﻫ: ﻦﻴﮕﻧﺎـﻴﻣ 
 ﺖﻛﺮﺷ ناردﺎﻣ ﻲﻨﺳ هﺪﻨﻨﻛ27/5±76/36 دﻮﺑ  . سﺎـﻴﻘﻣ ﻪـﺑ طﻮﺑﺮﻣ ﺞﻳﺎﺘﻧ
ﻲﻳﺎﻧاﻮﺗ  تﻼﻜﺸﻣ و ﺎﻫ(SDQ) ﻂﺳﻮﺘﻣ ﺮﻴﻴﻐﺗ ﻪﻛ داد نﺎﺸﻧ نﺎﻛدﻮﻛ رد 
 ﻲـﻠﻛ هﺮـﻤﻧSDQ يرﺎـﻣآ ﺮـﻈﻧ زا ﻪـﻠﺧاﺪﻣ نﺎـﻳﺎﭘ رد ﻲـﻨﻌﻣ رادﺖـﺳا  
)01/0p< .( ﺮـﻴﻐﺘﻣ ﻦﻴﮕﻧﺎـﻴﻣ ﻲـﻠﻛ ﺮـﻴﻴﻐﺗ ﺞﻳﺎـﺘﻧ ﻪﻳﺎﭘ ﺮﺑ ﻪـﺑ طﻮـﺑﺮﻣ يﺎـﻫ
سﺎﻴﻘﻣ  يروﺮﭘﺪـﻧزﺮﻓ يﺎـﻫ)01/0p<( ندﻮﺑﺪـﻟاو سﺎـﻴﻘﻣ ،)01/0p<( ،
 ﻦﻳﺪﻟاو تﻼﻜﺸﻣ)01/0p< ( ﻦﻳﺪـﻟاو ﻦﻴﺑ ﻖﻓاﻮﺗ مﺪﻋ و) 01/0p<(  ﻪـﺑ
 ﻲﻨﻌﻣ يرﺎﻣآ ظﺎﺤﻟ ﺪـﻧدﻮﺑ راد . ﻦﻴـﺑ قﺎـﺒﻄﻧا سﺎـﻴﻘﻣ رد ﻦﻴﮕﻧﺎـﻴﻣ يدﺮـﻓ
 زا قﺎــ ﺒﻄﻧا هﺮــ ﻤﻧ88/4±15/21ﻪــ ﺑ 58/4±25/21ﺮــ ﻈﻧ زا ﻪــ ﻛ ﺪﻴــ ﺳر 
  Abstract 
Objectives: Parenting style has a significant impact on 
the natural development of children. Therefore, this study 
aims to evaluate the efficacy of Positive Parenting Program 
also known as Triple-P, on the improvement of parenting 
methods, children’s behavioral problems, mothers’ psy-
chological problems and marital issues. Method: In an 
interactive semi-experimental study (pretest, post-test), 
120 mothers working at Tehran University of Medical 
Sciences, who had at least one child, were evaluated. 
Data were gathered before and after the sessions, using 
Demographic Questionnaire, Parenting Scale, Being a Parent 
Scale, Parent Problem Checklist, Dyadic Adjustment Scale, 
Depression-Anxiety-Stress Scale, Strengths and Difficulties 
Questionnaire (SDQ), and Client Satisfaction Questionnaire. 
Constructive parenting methods were taught in 8 two-hour 
sessions. Data were analyzed using descriptive statistics 
and repeated measures analysis of variance. Results: The 
mean age of mothers participating in the study was 
36.76±5.27. The results related to SDQ in children showed 
that a change in the mean total score of SDQ at the end of 
the intervention is statistically significant (p<0.01). Based 
on the general change, the mean scores related to the 
measures of Parenting Scale (p<0.01), Being a Parent 
(p<0.01), Parent Problem (p<0.01), and disagreement 
between parents (p<0.01) were statistically significant. In 
the dyadic adjustment scale the mean score of adjustment 
changed from 21.15±4.88 to 21.25±4.58, which was not 
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  ﻣﻘﺪﻣﻪ
 ﺗـﺄﺛﻴﺮري ﻓﺮزﻧـﺪﭘﺮوﻛـﻪ ﻛﻴﻔﻴـﺖ اﻧـﺪ  ﻫـﺎ ﻧـﺸﺎن دادهﺑﺮرﺳـﻲ 
ﭼﻨـﻴﻦ ﺑﺮﺧـﻲ ﻋﻮاﻣـﻞ  ﻫﻢ. زﻳﺎدي ﺑﺮ ﺗﻜﺎﻣﻞ ﻃﺒﻴﻌﻲ ﻛﻮدك دارد 
ﻧﺪاﺷـﺘﻦ  و ﺷﻜﺴﺖ ازدواج، ﮔﻲ ﺧﺎﻧﻮاد ﻫﺎيﭼﻮن ﻛﺸﻤﻜﺶ  ﻫﻢ
راﺑﻄﻪ ﮔﺮم ﺑﺎ واﻟﺪﻳﻦ، دﻟﺒﺴﺘﮕﻲ ﻧﺎاﻣﻦ، ﻣﻘﺮرات ﺳﺨﺖ، ﻧﻈـﺎرت 
 ﺧﻄـ ــﺮ ،ﻫـ ــﺎي رواﻧﭙﺰﺷـــﻜﻲ در واﻟـ ــﺪﻳﻦ  ﻧﺎﻛـ ــﺎﻓﻲ، و ﺑﻴﻤـ ــﺎري
ﮔﻴﺮي ﻣﺸﻜﻼت رﻓﺘﺎري و ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ در ﻛﻮدك را اﻓﺰاﻳﺶ  ﻞﺷﻜ
ﭼﻨـﻴﻦ ﻣـﺸﻜﻼت ﺳـﻠﻮك، ﺳﻮءﻣـﺼﺮف ﻣـﻮاد،  ﻫـﻢ. دﻫﻨـﺪ ﻣـﻲ
 ﺗﺮﺑﻴﺖ ﺷﻴﻮهرﻓﺘﺎرﻫﺎي ﺿﺪاﺟﺘﻤﺎﻋﻲ و ﺑﺰﻫﻜﺎراﻧﻪ در ﻛﻮدﻛﺎن ﺑﺎ 
، 3ﻣﭙـ ــﺴﻮنﻮ، ﺗ2، راﻟـــﻒ1ﺳـ ـﺎﻧﺪرز)ارﺗﺒـ ــﺎط دارﻧـ ــﺪ ﻓﺮزﻧــﺪان 
 (.5002 ،5 ﮔﺎردﻳﻨﺮ و4ﺳﺎﻓﺮوﻧﻮف
دﺳﺖ ﺑﻪ ﮔﺮﻳﺒـﺎن ﻧﻲ ﻣﺸﻜﻼت ﻫﻴﺠﺎ ﺑﺎ واﻟﺪﻳﻦ ﻛﻮدﻛﺎﻧﻲ ﻛﻪ 
 ﺗﺮﺑﻴـﺖ ﻓﺮزﻧـﺪ را ،ﺑﻪ ﻧﻘﺶ واﻟـﺪي ﺧـﻮد ﻣﻄﻤـﺌﻦ ﻧﺒـﻮده ﻫﺴﺘﻨﺪ، 
ﻛﻨﻨﺪ و در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻫﻤﺴﺮ ﺧﻮد دﭼﺎر  ﻣﻲزا ﺑﺮآورد ﺑﺴﻴﺎر اﺳﺘﺮس 
ارﺗﻘﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺖ روان ﺑﺮاي ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ﺗﻼش . ﺑﺎﺷﻨﺪ ﻣﻲ ﻛﺸﻤﻜﺶ
ﻛﻮدﻛﺎن ﻧﻴﺎزﻣﻨﺪ ﭘﺮداﺧﺘﻦ ﺑـﻪ ﻛﻴﻔﻴـﺖ ﺗﺮﺑﻴـﺖ ﻓﺮزﻧـﺪ و ﻛﻴﻔﻴـﺖ 
ري ﻓﺮزﻧﺪﭘﺮوﺑﺮﻧﺎﻣﻪ (. 2002ﻧﺪرز، ﺳﺎ)راﺑﻄﻪ ﻣﺎدر ﻛﻮدك اﺳﺖ 
 اﺟـﺮا ﮔﺎم ﺑﻪ ﮔـﺎم ﺻﻮرت  ﻪ ﺟﻠﺴﻪ ﺑ 01ﻛﻪ در  6اﺳﺘﺮاﺗﻮن -وﺑﺴﺘﺮ
ﺗﻨﺒﻴـ ــﻪ، ﺗـ ــﺸﻮﻳﻖ، ﮔﻮﻧـ ــﺎﮔﻮن ﻫـ ــﺎي  روشﺷـ ــﻮد و در آن  ﻣـــﻲ
ﻫــﺎي  ﻗﺎﻟــﺐ روش دﺳــﺘﻮردﻫﻲ و ﻣ ــﺪﻳﺮﻳﺖ رﻓﺘ ــﺎر ﻛــﻮدك در 
ﻫـﺎي  از روش ،ﺷﺪ ﻣﻲ ازﺟﻤﻠﻪ اﻳﻔﺎي ﻧﻘﺶ آﻣﻮزش داده اي وﻳﮋه
ﻳﻦ ﻛﻮدﻛـﺎن ﻃﺒﻴﻌـﻲ و ﻛﻮدﻛـﺎن اي ﺳﻮدﻣﻨﺪ ﺑﺮاي واﻟـﺪ  ﻣﺪاﺧﻠﻪ
دﭼــﺎر ﻣــﺸﻜﻼت رواﻧﭙﺰﺷــﻜﻲ ﺗــﺸﺨﻴﺺ داده ﺷــﺪه اﺳــﺖ 
   .(5002 ،9ﺑﺮاون  اﺳﺘﻮارت و8ﻓﻮرد ، ﻣﻮك7ﭘﺎﺗﺮﺳﻮن)
از ﺳـﻮي دﻳﮕـﺮ ﺧﻮدﺑـﺎوري و اﺣـﺴﺎس ﻛﻔﺎﻳـﺖ واﻟـﺪﻳﻦ در 
ﻣـﻮرد ﺑﺮرﺳـﻲ  ﻫـﺎ  ﭘﮋوﻫﺶﺑﺮﺧﻲ ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﻛﻮدﻛﺎن در 
ﻣـﻞ ﻣـﺎدر و اﻓﺰاﻳﺶ ﻛﻴﻔﻴﺖ ﺗﻌﺎ در و ﺑﻬﺒﻮد ﺧﻮدﺑﺎوري ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ 
ﺳـﻄﺢ ﺑـﺎﻻي ﺧﻮدﺑـﺎوري در .  اﺳـﺖ ﻣﺆﺛﺮ ﮔﺰارش ﺷـﺪه ﻛﻮدك 
 ﻣـﺸﻜﻼت رﻓﺘـﺎري ﻛـﻮدك ﺑﺮاﺑـﺮ ﻣﺎدر ﻳـﻚ ﻋﺎﻣـﻞ ﺣﻤـﺎﻳﺘﻲ در 
اﻓﺰاﻳﺶ اﻋﺘﻤﺎد ﺑﻪ ﻧﻔﺲ، ﺑﻬﺒـﻮد ﻋﻤﻠﻜـﺮد ﺧﻮد  ﻛﻪ رودﺷﻤﺎر ﻣﻲ  ﺑﻪ
را در اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ و ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ و ﻧﻴـﺰ ﻛـﺎﻫﺶ اﻓـﺴﺮدﮔﻲ و اﺿـﻄﺮاب 
ﻫـﺎي  روشﻛـﺎرﮔﻴﺮي ﺑـﻪ  ، ﺧﻮدﺑﺎوري اﻧﺪك ،ﻋﻜﺲ ﺑﺮ. ﭘﻲ دارد 
ﺗـﺪاوم دﻧﺒﺎل دارد ﻛﻪ ﺑﻪ را ﺑﻪ  آزاردﻫﻨﺪه در ﺗﺮﺑﻴﺖ ﻓﺮزﻧﺪ  و ﺳﺨﺖ
 (. 5002 ،01 ووﻟﻲ وﺳﺎﻧﺪرز)اﻧﺠﺎﻣﺪ  ﻣﻲﻣﺸﻜﻞ رﻓﺘﺎري ﻛﻮدك 
ارﺗﺒﺎط ﺑﻴﻦ ﺳﻪ ﺳﻄﺢ ﺧﻮدﺑﺎوري و  (5002)ووﻟﻲ ﺳﺎﻧﺪرز و 
دو دﺳ ــﺘﻪ ﻣ ــﺎدران در را ﺑ ــﺮ ﻋﻤﻠﻜ ــﺮد ﺗﺮﺑﻴ ــﺖ ﻓﺮزﻧ ــﺪ  اﺛ ــﺮ آن
 و ﻧﻤﻮدﻧـﺪ  ﺑﺮرﺳﻲ ﻛﻨﻨﺪه ﺑﻪ ﻛﻠﻴﻨﻴﻚ و ﻏﻴﺮ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻛﻨﻨﺪه ﻣﺮاﺟﻌﻪ
 و در ﻫـﺮ دو ﺧﻮدﺑـﺎوري ﻛﻤﺘـﺮ ﻧﺨـﺴﺖ را داراي ﻣﺎدران ﮔﺮوه 
ري ﻓﺮزﻧـﺪﭘﺮو روش  ﻛﻨﻨﺪه ﻗـﻮي  ﺑﻴﻨﻲ ﭘﻴﺶرا ﺧﻮدﺑﺎوري ﮔﺮوه، 
  1  .ﮔﺰارش ﻧﻤﻮدﻧﺪ
ﭘﺎﻳ ــﻪ اﻟﮕــﻮي  ﺑ ــﺮ )IFB( 11رﻓﺘ ــﺎري ﺧــﺎﻧﻮادهﻫــﺎي  ﻣﺪاﺧﻠـﻪ
ي ﺗﺠﺮﺑ ــﻲ ﻫ ــﺎ از ﺣﻤﺎﻳ ــﺖو ﺑﺮﺧــﻮرداري ﻳ ــﺎدﮔﻴﺮي اﺟﺘﻤ ــﺎﻋﻲ 
ﻛـ ـﺎرﺑﺮد دارد اي  ﮔــﺴﺘﺮدهﻌﻴــﺖ و ﺑــﺮاي ﺟﻤﺳــﺎﺧﺘﻪ ﺷــﺪه 
 ﺷــ ــﻮاﻫﺪ ﺑﺮﺧﺎﺳــ ــﺘﻪ از  (.6002 ، ﺳــ ــﺎﻧﺪرز و21ﻣﻮراوﺳــ ــﻜﺎ)
ﺷـﺪه ارزﻳـﺎﺑﻲ ﻫﺎي را از روش  IFB ،ﺷﺪهي ﻛﻨﺘﺮل ﻫﺎ ﻲﻳﻛﺎرآزﻣﺎ
وﻟـﻲ ﺗﻨﻬـﺎ . اﻧـﺪ ﻧـﺸﺎن دادهاﺟﺘﻤـﺎﻋﻲ  - رواﻧـﻲﻫـﺎي ﻪدر ﻣﺪاﺧﻠـ
ﻫﺎي ﺗﺮﺑﻴﺖ ﻓﺮزﻧﺪ  روشاﻳﻦ ﮔﻮﻧﻪ ﺟﻤﻌﻴﺖ اﻧﺪﻛﻲ از واﻟﺪﻳﻦ در 
ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺗﺮﺑﻴﺖ ﻓﺮزﻧـﺪ ( 5002) و ووﻟﻲ ﺳﺎﻧﺪرز. اﻧﺪ ﻧﻤﻮدهﺷﺮﻛﺖ 
ﭼﻨـﺪ وﺟﻬـﻲ و ﻣﺒﺘﻨـﻲ ﺑـﺮ ﺷـﻮاﻫﺪ را ﺑـﺮاي آﻣـﻮزش واﻟـﺪﻳﻦ و 
اﻟﮕـﻮي اﻳـﻦ ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ ﺑـﺮ ﭘﺎﻳـﻪ . ﺣﻤﺎﻳـﺖ از آﻧﻬـﺎ ﺗـﺪوﻳﻦ ﻧﻤﻮدﻧـﺪ
ﻳـﺎدﮔﻴﺮي اﺟﺘﻤـﺎﻋﻲ ﺗـﺪوﻳﻦ ﺷـﺪه و ﻋﻮاﻣـﻞ ﺧﻄـﺮ ﻣـﺮﺗﺒﻂ ﺑ ـﺎ 
ﮔﻴﺮي ﻣﺸﻜﻼت رﻓﺘﺎري و ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ در ﻛﻮدﻛﺎن را ﻫـﺪف  ﺷﻜﻞ
، ﺷـﻮد  ﻣﻲﻧﺎﻣﻴﺪه  31P-elpirTﺎﻣﻪ ﻛﻪ ﻫﺪف اﻳﻦ ﺑﺮﻧ  .دﻫﺪ ﻣﻲﻗﺮار 
از ﺟﺎﻣﻌـﻪ اي ﮔـﺴﺘﺮده ي واﻟـﺪﻳﻦ در ﺳـﻄﺢ ﻫـﺎ اﻓﺰاﻳﺶ ﻛﻔﺎﻳـﺖ 
ﻧﺎرﺳـﺎﻳﻲ دﻟﻴـﻞ وﺟـﻮد ﺳـﻄﻮح ﻣﺨﺘﻠـﻒ در  ﻪاﻳﻦ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺑ ـ. اﺳﺖ
 ﭘـﻨﺞواﻟـﺪ و ﻛـﻮدك داراي ﮔﻮﻧـﺎﮔﻮن ﻋﻤﻠﻜﺮدﻫـﺎ و ﻧﻴﺎزﻫـﺎي 
 ﺗـﺄﺛﻴﺮ ارزﻳﺎﺑﻲ  .(2002 و ﺳﺎﻧﺪرز، 51، ددز41ﺗﺮﻧﺮ)ﺑﺎﺷﺪ  ﻣﻲﺳﻄﺢ 
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ﮔﻴـﺮ ﭼـﺸﻢ ﻛﺎﻫﺶ ﺳﺒﺐ ﺻﻮرت ﮔﺮوﻫﻲ  ﻪ ﺑ اﻳﻦ ﺷﻴﻮه آﻣﻮزﺷﻲ 
 .(6002ﺗﺮﻧﺮ و ﺳﺎﻧﺪرز، )ﻣﺸﻜﻼت رﻓﺘﺎري ﻛﻮدﻛﺎن ﺷﺪه اﺳﺖ 
اي اﺣـﺴﺎس  در ﻛـﺸﻮر ﻣـﺎ ﻧﻴـﺰ ﺿـﺮورت اﺟـﺮاي ﭼﻨـﻴﻦ ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ
 ﻧﻔـﺮ از 001 و در اﻳﻦ راﺳﺘﺎ در ﻳﻚ ﺑﺮرﺳﻲ راﻫﻨﻤﺎ ﺑﺮاي ﺪﻳﮔﺮد
اﺛﺮﺑﺨـﺸﻲ آن دﻫﻨـﺪه  ﻧﺸﺎنﻛﺎر ﺑﺮده ﺷﺪ ﻛﻪ واﻟﺪﻳﻦ اﻳﻦ روش ﺑﻪ 
ﻋﻼﻗﺒﻨﺪراد، دﺷﺘﻲ و ﺷﻬﺮﻳﻮر، ، دوﺳﺖ ﺗﻬﺮاﻧﻲ)ﺑﻮد در اﻳﻦ اﻓﺮاد 
ﻫﺎي اﺧﻴﺮ ﻣﺎدران ﺷﺎﻏﻞ در ﺳﺎل ﺷﻤﺎر ﻛﻪ ﻪ ﺑﻪ اﻳﻦ  ﺑﺎ ﺗﻮﺟ .(3831
زﻣـﺎن ﻛﻤﺘـﺮي ﺑـﺮاي ﺗﺮﺑﻴـﺖ ﻓﺮزﻧـﺪان ﺧـﻮد در ، ﻳﺎﻓﺘـﻪ اﻓﺰاﻳﺶ 
ري ﻓﺮزﻧـﺪﭘﺮو ﻫـﺎي اﺧﺘﻴﺎر دارﻧﺪ و ﻧﻴﺎز آﻧﻬﺎ ﺑﻪ ﻓﺮاﮔﻴﺮي ﻣﻬـﺎرت 
 ﺗـﺄﺛﻴﺮ ﻫﺶ در اﻳـﻦ ﭘـﮋو . ، اﻳﻦ ﺑﺮرﺳﻲ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ ﺷﺪه اﺳﺖ ﺑﻴﺸﺘﺮ 
ﻣﺠﻤﻮﻋﻪ آﻣﻮزﺷﻲ ﺗﺮﺑﻴﺖ ﺳﺎزﻧﺪه ﻓﺮزﻧﺪان در ﻛﺎﻫﺶ ﻣﺸﻜﻼت 
 ﻲ و ﻳ ﻣﺸﻜﻼت زﻧﺎﺷـﻮ  و  رواﻧﻲ ﻣﺎدران ﻋﻼﻳﻢرﻓﺘﺎري ﻛﻮدﻛﺎن، 
  .ﮔﺮدﻳﺪري ﻣﺎدران ﺷﺎﻏﻞ ﺑﺮرﺳﻲ ﻓﺮزﻧﺪﭘﺮوي ﻫﺎ ﺑﻬﺒﻮد ﺷﻴﻮه
  
 روش
، آزﻣﺎﻳـﺸﻲ ﺑـﻮد ﻧﻴﻤـﻪ  -اياز ﻧﻮع ﻣﺪاﺧﻠﻪ در اﻳﻦ ﺑﺮرﺳﻲ ﻛﻪ 
ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ ﭘﺎﻳـﻪ  ﺑـﺮ ﻫـﺎي ﺗﺮﺑﻴـﺖ ﺳـﺎزﻧﺪه ﺑـﻪ ﻣـﺎدران آﻣﻮزش روش 
از ﻣﻴ ــﺎن ﻛﻨﻨ ــﺪﮔﺎن  ﺷ ــﺮﻛﺖ.  اﻧﺠ ــﺎم ﺷ ــﺪ P-elpirTآﻣﻮزﺷ ــﻲ 
ﻳﻚ ﻓﺮزﻧﺪ ﻛﻢ  دﺳﺖﻛﺎرﻛﻨﺎن داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺗﻬﺮان ﻛﻪ 
اي در ﺗﺮﺑﻴﺖ ﻓﺮزﻧـﺪ ﺧـﻮد ﻣـﺸﻜﻞ  ﮔﻮﻧﻪ ﻪ داﺷﺘﻪ و ﺑ ﻪ ﺳﺎﻟ 21 ﺗﺎ 2
ﻓﺮاﺧﻮان دﻋﻮت ﺷﺪه ﻛﻤﻚ  ﺑﻪ اﻳﻦ اﻓﺮاد .، اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪﻧﺪ داﺷﺘﻨﺪ
ﻓﺮاﺧـﻮان در ﺳـﻄﺢ .  ﮔﺮﻓﺘﻨـﺪ  ﻧﻔﺮه ﻗﺮار 21 -41ﻫﺎي و در ﮔﺮوه 
ﻫـﺎي ﺗﺎﺑﻌـﻪ داﻧـﺸﮕﺎه ﻋﻠـﻮم  واﺣـﺪﻫﺎي داﻧـﺸﮕﺎﻫﻲ وﺑﻴﻤﺎرﺳـﺘﺎن
  . ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺗﻬﺮان اﻧﺠﺎم ﺷﺪ
ارزﻳـﺎﺑﻲ ﭘﮋوﻫﺶ ي ورود ﺑﻪ ﻫﺎﻣﺎدران داوﻃﻠﺐ از ﻧﻈﺮ ﻣﻌﻴﺎر 
ﻴـﺎت ﻳﺑـﺮاي اﻓـﺮادي ﻛـﻪ ﻣﻌﻴﺎرﻫـﺎي ورود را داﺷـﺘﻨﺪ ﺟﺰ . ﺷﺪﻧﺪ
 ﺎﻫ ـ ﻪﻧﺎﻣ ﭘﺮﺳﺶ .ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ رﺿﺎﻳﺖ آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ ﺳﭙﺲ  ،ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺗﺸﺮﻳﺢ 
ﭘـﺲ از ﺗﻜﻤﻴـﻞ ﮔـﺮدآوري  و ﻨـﺪدر اﺧﺘﻴـﺎر اﻳـﺸﺎن ﻗـﺮار ﮔﺮﻓﺘ
ﻫـﺎ ﭘﺎﻳﺎﻧﻲ آزﻣـﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﻧﻴﺰ در ﺟﻠﺴﻪ ﻪ آﻣﻮزش اراﻳﭘﺲ از . ﻧﺪﺷﺪ
  .ﻫﺎ ﭘﺎﺳﺦ دادﻧﺪ ﻪﻧﺎﻣ ﭘﺮﺳﺶدوﺑﺎره ﺑﻪ 
 و ﻫﻤﻜ ــﺎران  ﺗﻮﺳ ــﻂ ﺳ ــﺎﻧﺪرز P-elpirTﺑﺮﻧﺎﻣ ــﻪ آﻣﻮزﺷ ــﻲ 
 در داﻧﺸﮕﺎه ﻛﻮﺋﻴﻨﺰﻟﻨﺪ اﺳﺘﺮاﻟﻴﺎ ﻃﺮاﺣﻲ و ﻣﺠﻮز اﺟـﺮاي (5002)
ﭘﮋوﻫـﺸﻜﺪه ﻋﻠـﻮم ﺷـﻨﺎﺧﺘﻲ و اﻧﺠﻤـﻦ ﻣﻴـﺎن ﺗﻮاﻓـﻖ ﭘﺎﻳـﻪ آن ﺑـﺮ 
ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﻳﺎدﺷـﺪه رواﻧﭙﺰﺷﻜﻲ ﻛﻮدك و ﻧﻮﺟﻮان اﻳﺮان و داﻧﺸﮕﺎه 
ﺷﻮد ﻛﻪ ﻳـﻚ ﺳـﻄﺢ  ﻣﻲﻪ اراﻳ ﺳﻄﺢ ﭘﻨﺞاﻳﻦ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ در . ﺷﺪه ﺑﻮد 
آن اﺧﺘ ــﺼﺎص ﺑ ــﻪ آﻣ ــﻮزش ﮔﺮوﻫ ــﻲ واﻟ ــﺪﻳﻦ ﺑ ــﺮاي ﺗﻘﻮﻳ ــﺖ 
ﺻـﻮرت  ﻪاﻳﻦ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ آﻣﻮزﺷﻲ ﺑ ـ. ري دارد ﻓﺮزﻧﺪﭘﺮوﻫﺎي  ﻣﻬﺎرت
 ﭼﻬﺎرﺷﻮد ﻛﻪ در ﻃﻲ  ﻣﻲ ﺳﺎﻋﺘﻪ ﺑﺮﮔﺰار دوﻲ  ﺟﻠﺴﻪ ﻫﻔﺘﮕ ﻫﺸﺖ
دﻳـﺪه ﺟﻠﺴﻪ اول ﻣﻄﺎﻟﺐ ﻣﻮرد ﻧﻈﺮ ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺘﺨﺼـﺼﻴﻦ آﻣـﻮزش 
در اﻳـﻦ . ﺷﻮد ﻣﻲﺮاي ﻣﺎدران اﺟﺮا ﺑي آﻣﻮزﺷﻲ ﻫﺎ ﻓﻴﻠﻢﻛﻤﻚ  ﺑﻪ
ﺗﻤـﺮﻳﻦ، اﻳﻔـﺎي ﻧﻘـﺶ، ﺑﺤـﺚ ﮔﺮوﻫـﻲ، راه ﻣـﺎدران از ﻫﺎ  ﻪﺟﻠﺴ
اﻧﺠــﺎم ﺗﻜﻠﻴــﻒ در ﻣﻨ ــﺰل، داﻧ ــﺶ و ﻣﻬ ــﺎرت ﻻزم را در زﻣﻴﻨ ــﻪ 
ﻣﻄﺎﻟـﺐ ﻣـﻮرد ﺑﺤـﺚ در اﻳـﻦ . آورﻧـﺪ  ﻣﻲدﺳﺖ  ﻪري ﺑ ﻓﺮزﻧﺪﭘﺮو
ﻋﻠــﻞ ﺑــﺪرﻓﺘﺎري در ﻛﻮدﻛــﺎن، : از ﺑﻮدﻧــﺪ ﺟﻠــﺴﺎت ﻋﺒــﺎرت 
 ، ﺑﺮﻗـﺮاري ارﺗﺒـﺎط، ﻣـﺴﺄﻟﻪ ﻫـﺎي ﺣـﻞ ي آﻣﻮزش ﻣﻬﺎرت ﻫﺎ ﺷﻴﻮه
 ﭼﮕـﻮﻧﮕﻲ ،ي آﻣﻮزش رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﻣﻄﻠـﻮب ﺑـﻪ ﻛﻮدﻛـﺎن ﻫﺎ ﺷﻴﻮه
ي ﻫـﺎ ﻛﻨﺘﺮل رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﻧﺎﻣﻄﻠﻮب ﻛﻮدﻛـﺎن در ﻣﻨـﺰل و ﻣﻮﻗﻌﻴـﺖ 
ﻫـﺎي  ﻪدر ﻃـﻲ ﺟﻠـﺴ . ه ﺗﺸﻮﻳﻖ و ﺗﻨﺒﻴـﻪ ي ﺳﺎزﻧﺪ ﻫﺎو ﺷﻴﻮه  دﺷﻮار
 دﻗﻴﻘﻪ وﻗـﺖ در 02 ﺗﺎ 51ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن  ﺑﺮاي ﻫﺮﻳﻚ از ﺷﺮﻛﺖ ،ﺑﻌﺪ
ﻗـﺮار ﺑﺤـﺚ ﻣـﻮرد ﺷﺪ و ﻣﺸﻜﻼت اﺟﺮاي ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ  ﻣﻲﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ 
  .ﮔﺮﻓﺖ ﻣﻲ
ﻳﻚ ﻛﺘﺎب ﺑﺮاي واﻟـﺪﻳﻦ، ﻳـﻚ داراي اﻳﻦ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ آﻣﻮزﺷﻲ 
در ﻳـﻚ . اﺳـﺖ ﺑﺮاي آﻣﻮزش ﻫﺎي ﺷﻔﺎف  ﻃﻠﻖﻓﻴﻠﻢ آﻣﻮزﺷﻲ و 
 ﺳﻪ روزه ﻛﻪ ﺗﻮﺳﻂ ﭘﮋوﻫﺸﻜﺪه ﻋﻠﻮم ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ ﻛﺎرﮔﺎه آﻣﻮزﺷﻲ 
ﺑﺮﮔﺰار ﮔﺮدﻳﺪ ﭘﺰﺷﻜﺎن ﻓﻮق ﺗﺨـﺼﺺ رواﻧﭙﺰﺷـﻜﻲ ﻛـﻮدك و 
ﻫﺎي ﻻزم را ﻧﻮﺟﻮان ﺗﻮﺳﻂ دﻛﺘﺮ آﻟﻦ راﻟﻒ از اﺳﺘﺮاﻟﻴﺎ آﻣﻮزش 
 ﻣـﺎه در ﻳـﻚ ﻛﺎرﮔـﺎه دو ﺳـﻪ  از ﮔﺬﺷﺖ ﭘﺲدرﻳﺎﻓﺖ ﻧﻤﻮده و 
ارزﻳـﺎﺑﻲ و ﻣﻮﻓـﻖ ﺑـﻪ درﻳﺎﻓـﺖ ﮔﻮاﻫﻴﻨﺎﻣـﻪ دوﺑﺎره روزه اﻳﻦ اﻓﺮاد 
 اﻳﻦ ﻣﻮاد ﺗﻮﺳﻂ رواﻧﭙﺰﺷﻜﺎن ﻛﻮدك و ﻧﻮﺟﻮان در .ﺷﺪﻧﺪوﻳﮋه 
ﻃـﻮر آزﻣﺎﻳـﺸﻲ در  ﻪﭘﮋوﻫﺸﻜﺪه ﻋﻠﻮم ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ ﺗﺮﺟﻤﻪ ﺷـﺪه و ﺑ ـ
ﻫـﺎي اﺟﺘﻤـﺎﻋﻲ و  ﺧﺎﻧﻮاده اﺟﺮا و ﺗﻐﻴﻴﺮات ﻣﺘﻨﺎﺳﺐ ﺑﺎ ﻧﮕﺮش 05
  1  . ﻓﺮﻫﻨﮕﻲ در آن اﻋﻤﺎل ﺷﺪه اﺳﺖ
 :ي زﻳﺮ اﻧﺠﺎم ﺷﺪﻫﺎ ﻪﻧﺎﻣ ﭘﺮﺳﺶﻛﻤﻚ  ﻫﺎ ﺑﻪ ﮔﺮدآوري داده
در اﻃﻼﻋـﺎﺗﻲ درﺑﺮدارﻧـﺪه  :ﻪ وﺿﻌﻴﺖ ﺧـﺎﻧﻮادﮔﻲ ﻧﺎﻣ ﭘﺮﺳﺶ
  وﺧﺎﻧﻮاده و ﻓﺮزﻧﺪان، وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ و ﺷـﻐﻠﻲ واﻟـﺪﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ 
ﻃـﻮر ﻛﻠـﻲ  ﻪرواﻧﻲ واﻟﺪﻳﻦ و ﻓﺮزﻧﺪان ﺑ ﺑﺪﻧﻲ و وﺿﻌﻴﺖ ﺳﻼﻣﺖ 
 .اﺳﺖ
( 3991 )3 و اوﻟﻴﺮي 2اﻳﻦ ﻣﻘﻴﺎس را آرﻧﻮﻟﺪ  :1واﻟﺪﻳﻨﻲﻣﻘﻴﺎس 
ﺑـﺮاي  4دروﻧـﻲ ﻫﻤـﺴﺎﻧﻲ آﻣـﺪه ﺑـﺮاي  دﺳﺖﺿﺮﻳﺐ ﺑﻪ . اﻧﺪ ﺳﺎﺧﺘﻪ
اﻧﮕـﺎري، واﻛـﻨﺶ ﻫﺎي ﺳﻬﻞ ، ﺑﺮاي زﻳﺮﻣﻘﻴﺎس 0/48ﻛﻞ آزﻣﻮن 
 ﮔـﺰارش 0/36 و 0/28، 0/38ﺗﺮﺗﻴـﺐ ازﺣﺪ و ﭘﺮﮔـﻮﻳﻲ ﺑـﻪ  ﺑﻴﺶ
ﻧﺎﻣـﻪ ﺑـﻪ روش ﭼﻨﻴﻦ ﺿﺮﻳﺐ ﭘﺎﻳـﺎﻳﻲ اﻳـﻦ ﭘﺮﺳـﺶ  ﻫﻢ. ﺷﺪه اﺳﺖ 
ﺗﺮﺗﻴـﺐ ﻫﺎي ﻳﺎدﺷﺪه ﺑـﻪ ﺑﺎزآزﻣﺎﻳﻲ ﺑﺮاي ﻛﻞ ﻣﻘﻴﺎس و زﻳﺮﻣﻘﻴﺎس 
 (.ﺟـﺎ ﻫﻤـﺎن)  ﮔـﺰارش ﮔﺮدﻳـﺪه اﺳـﺖ0/97 و 0/28، 0/38، 0/48
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ﻫﺎي واﻟﺪﻳﻦ  واﻛﻨﺶو ﻫﺎ  ﺳﺆاﻟﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ ﭘﺎﺳﺦ 03ﻳﻚ ﻣﻘﻴﺎس 
ارزﻳـﺎﺑﻲ درﺟـﻪ  ﻫﻔـﺖ  ﺗﺎ ﻳﻚﺑﺪرﻓﺘﺎري ﻓﺮزﻧﺪان از در زﻣﻴﻨﻪ را 
ي ﻫـﺎ ﻛﻪ آﻳﺎ واﻟﺪﻳﻦ ﺷﻴﻮه داد ﺧﻮاﻫﺪ ﻧﺸﺎن اﻳﻦ ارزﻳﺎﺑﻲ . ﻛﻨﺪ ﻣﻲ
داراي ﺳـﻪ اﻳﻦ ﻣﻘﻴﺎس . ﮔﻴﺮﻧﺪ ﻳﺎ ﺧﻴﺮ  ﻣﻲﻛﺎر  ﻪﺗﺮﺑﻴﺘﻲ ﺳﺎزﻧﺪه را ﺑ 
 ﻧﻤـﺮه  ﺑﺮاي ﻫﺮ ﺷـﺎﺧﺺ .ﺷﺎﺧﺺ ﻓﺮﻋﻲ و ﻳﻚ ﻧﻤﺮه ﻛﻠﻲ اﺳﺖ 
 ﻧﻤـﺮه ﻓـﺎﻛﺘﻮر .ﺷـﻮد ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﻣـﻲ ﻣﺠﻤﻮع و ﻧﻤﺮه ﻓﺎﻛﺘﻮر در ﻧﻈـﺮ 
ﻣـﻮارد ﺷـﻤﺎر از ﻧﻤﺮه ﻣﺠﻤـﻮع ﻫـﺮ ﺷـﺎﺧﺺ ﺗﻘـﺴﻴﻢ ﺑـﺮ  ﻋﺒﺎرت
ي ﻓﺮﻋـﻲ ﻫـﺎ ﺷـﺎﺧﺺ.  اﺳـﺖﺷـﺪه ﺑـﺮاي ﻫـﺮ ﺷـﺎﺧﺺ ارزﻳـﺎﺑﻲ
 .ﻲﻳﭘﺮﮔﻮ و اﻧﮕﺎري، واﻛﻨﺶ ﺑﻴﺶ ازﺣﺪ ﺳﻬﻞ: از اﻧﺪ ﻋﺒﺎرت
 ﻣـﻮردي اﺳـﺖ ﻛـﻪ 61ﻪ ﻧﺎﻣ ﭘﺮﺳﺶ ﻳﻚ :1ﻣﻘﻴﺎس واﻟﺪﺑﻮدن 
ﻛـﻪ ﻛﻨـﺪ و اﻳـﻦ  ﻣﻲﻟﺪﻳﻦ را از واﻟﺪﺑﻮدن آﻧﻬﺎ ارزﻳﺎﺑﻲ اﺣﺴﺎس وا 
ي ﻻزم را ﺑﺮاي واﻟـﺪﺑﻮدن دارﻧـﺪ ﻫﺎ ﻲﻳﺗﻮاﻧﺎﺑﻪ ﺑﺎور ﺧﻮد آﻧﻬﺎ آﻳﺎ 
دو ﺷـﺎﺧﺺ ﻓﺮﻋـﻲ رﺿـﺎﻳﺖ و داراي اﻳـﻦ ﻣﻘﻴـﺎس ﻧﻴـﺰ . ﻳﺎ ﺧﻴـﺮ 
ﻫﻤــﺴﺎﻧﻲ آﻟﻔـﺎي ( 9891) 3ﻣـﺎش و 2ﺟﺎﻧ ـﺴﺘﻮن .ﻛﻔﺎﻳـﺖ اﺳـﺖ
و  ﻛﻔﺎﻳﺖﻫﺎي ﻓﺮﻋﻲ  و ﺑﺮاي ﻣﻘﻴﺎس 0/97دروﻧﻲ ﻛﻞ ﻣﻘﻴﺎس را 
 . ﮔﺰارش ﻧﻤﻮدﻧﺪ0/57 و 0/67ﺗﺮﺗﻴﺐ آﻟﻔﺎي  رﺿﺎﻳﺖ ﺑﻪ
 ﻣـﻮردي اﺳـﺖ 61 ﻳﻚ ﻓﻬﺮﺳﺖ :4ﻓﻬﺮﺳﺖ ﻣﺸﻜﻼت واﻟﺪﻳﻦ 
زﻣﻴﻨــﻪ  درﻫــﺎي آﻧــﺎن را و ﺗﻮاﻧــﺎﻳﻲ ﻛــﻪ اﺧﺘﻼﻓــﺎت واﻟــﺪﻳﻦ 
و ﻫﻤﻜﺎري ﺑﺎ ﻳﻜﺪﻳﮕﺮ در زﻣﻴﻨﻪ ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ ﺧـﺎﻧﻮاده ري ﻓﺮزﻧﺪﭘﺮو
. ﺳﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ ( 1991 )5 ﺗﻮﺳﻂ ددز و ﭘﺎول .ﻛﻨﺪ ﻣﻲارزﻳﺎﺑﻲ 
 ﺿﺮﻳﺐ ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ آن ﺑﻪ روش ﺑﺎزآزﻣـﺎﻳﻲ  و 0/07ت دروﻧﻲ آن ﺛﺒﺎ
 (.ﺟﺎ ﻫﻤﺎن) ﮔﺰارش ﺷﺪه اﺳﺖ 0/09
 اﻳﻦ ﻣﻘﻴـﺎس اﺧـﺘﻼف :6ﻓﺮدياﻧﻄﺒﺎق ﺑﻴﻦ ﺷﺪه  ﻛﻮﺗﺎهﻣﻘﻴﺎس 
 .ﺪﻛﻨ ﻣﻲﻧﻈﺮ واﻟﺪﻳﻦ را ﺑﺮ ﺳﺮ ﻣﻮﺿﻮﻋﺎت ﻣﻬﻢ زﻧﺪﮔﻲ ارزﻳﺎﺑﻲ 
 24 اﻳـﻦ ﻣﻘﻴـﺎس :7اﺳـﺘﺮس -اﺿـﻄﺮاب -ﻣﻘﻴـﺎس اﻓـﺴﺮدﮔﻲ
، ﻓـﺸﺎر رواﻧـﻲ واﻟـﺪﻳﻦ را ﻣـﻮردي ﻣﻴـﺰان اﺿـﻄﺮاب، اﻓـﺴﺮدﮔﻲ 
ﺑـﺮ ﻧﻤـﺮه ﻛﻠـﻲ اﻳـﻦ ﻣﻘﻴـﺎس ﻧﻤـﺮات اﻓـﺰون . ﻛﻨـﺪ ﻣـﻲارزﻳـﺎﺑﻲ 
ﻪ ﻣـﻲ اراﻳ ـﻃﻮر ﺟﺪاﮔﺎﻧﻪ  ﻪاﺿﻄﺮاب، اﻓﺴﺮدﮔﻲ و ﻓﺸﺎر رواﻧﻲ ﻧﻴﺰ ﺑ 
ﻃﺮاﺣﻲ ﻧﻤﻮده، ( 5991) و ﻟﻮوﻳﺒﺎﻧﺪ 8 اﻳﻦ ﻣﻘﻴﺎس را ﻟﻮوﻳﺒﺎﻧﺪ .ﮔﺮدد
ﺿـﺮﻳﺐ ﭘﺎﻳـﺎﻳﻲ زﻳﺮﻣﻘﻴـﺎس اﻓـﺴﺮدﮔﻲ، اﺿـﻄﺮاب و اﺳـﺘﺮس آن 
  (.ﺟﺎ ﻫﻤﺎن) ﮔﺰارش ﮔﺮدﻳﺪه اﺳﺖ 0/09 و 0/48، 0/19ﺗﺮﺗﻴﺐ  ﺑﻪ
ﻧﺎﻣـﻪ اﻳﻦ ﭘﺮﺳـﺶ  :(DQS )9 و ﻣﺸﻜﻼت ﻫﺎ ﻲﻳﻪ ﺗﻮاﻧﺎ ﻧﺎﻣ ﭘﺮﺳﺶ
ي ﻛﺮوﻧﺒـﺎخ ﻃﺮاﺣﻲ ﻧﻤﻮده و ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ آﻟﻔﺎ ( 7991 )01را ﮔﻮدﻣﻦ 
ﺿـﺮﻳﺐ ﭼﻨـﻴﻦ وي ﻫـﻢ .  ﮔﺰارش ﻧﻤﻮده اﺳـﺖ 0/37آن ﺑﺮاي را 
ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ آن را ﺑﻪ روش ﺑﺎزآزﻣﺎﻳﻲ ﺑـﺎ ﻓﺎﺻـﻠﻪ ﭼﻬـﺎر ﺗـﺎ ﺷـﺶ ﻣـﺎه 
داراي ﻪ ﻧﺎﻣ ـﭘﺮﺳـﺶ اﻳـﻦ . (ﺟـﺎ  ﻫﻤﺎن ) ﻧﻤﻮده اﺳﺖ  ﮔﺰارش 0/26
ﻣﺸﻜﻼت رﻓﺘـﺎري و ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ ﻓﺮزﻧـﺪان را از ﭘﺮﺳﺶ اﺳﺖ و  52
دو  از ﺻـﻔﺮ ﺗـﺎ  ﮔـﺬاري آن ﻧﻤـﺮه . ﻛﻨـﺪ ﻣـﻲ ﻧﻈﺮ واﻟﺪﻳﻦ ارزﻳﺎﺑﻲ 
ﺗﺎ ﺣﺪي درﺳـﺖ »، «درﺳﺖ ﻧﻴﺴﺖ  «ﻫﺎيﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ ﺑﺮاي ﮔﺰﻳﻨﻪ  ﻣﻲ
ﻧﻤـﺮه ﻛـﻞ . در ﻧﻈـﺮ ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﺷـﺪ  « درﺳﺖ اﺳـﺖ ﻛﺎﻣﻼً» و «اﺳﺖ
ﻪ ﻧﺎﻣ ـﭘﺮﺳـﺶ اﻳـﻦ . ﻧﻮﺳـﺎن داﺷـﺘﻪ ﺑﺎﺷـﺪ  04ﺑﻴﻦ ﺻﻔﺮ ﺗﺎ ﺪ ﺗﻮاﻧ ﻣﻲ
ﻣ ــﺸﻜﻼت  ي ﭘ ــﺮ ﻓﻌ ــﺎﻟﻴﺘﻲ، ﻫ ــﺎ ﺷ ــﺎﺧﺺ)ﺷ ــﺎﺧﺺ داراي ﭘ ــﻨﺞ 
ﻣـﺸﻜﻼت ﺳـﻠﻮك و ﻣـﺸﻜﻞ در ارﺗﺒـﺎط ﺑـﺎ ﻫﻤﺘﺎﻫـﺎ و  ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ،
در ﺟﺎﻣﻌـﻪ ﻳﺎدﺷـﺪه ﻧﺎﻣـﻪ  ﭘﺮﺳـﺶ . اﺳـﺖ(11ﭘـﺴﻨﺪﻳﺪهرﻓﺘﺎرﻫـﺎي 
دوﺳـﺖ، ﺷـﻬﺮﻳﻮر، ﭘﺎﻛﺒـﺎز،  ﺗﻬﺮاﻧﻲ)اﻳﺮاﻧﻲ اﻋﺘﺒﺎرﻳﺎﺑﻲ ﺷﺪه اﺳﺖ 
  (.5831رﺿﺎﻳﻲ، اﺣﻤﺪي و 
ﻪ در ﻧﺎﻣ ﭘﺮﺳﺶ اﻳﻦ :ﻛﻨﻨﺪهﻪ ﻣﻴﺰان رﺿﺎﻳﺖ ﺷﺮﻛﺖ ﻧﺎﻣ ﭘﺮﺳﺶ
ﻛﻨﻨـﺪﮔﺎن را از دوره ﺗﻜﻤﻴﻞ ﺷﺪه و ﻣﻴﺰان رﺿﺎﻳﺖ ﺷﺮﻛﺖ ﭘﺎﻳﺎن 
  .ﻛﻨﺪ ﻣﻲﺑﺮﻧﺎﻣﻪ آﻣﻮزﺷﻲ ارزﻳﺎﺑﻲ 
ي ﻳﺎدﺷـﺪه ﺗﻮﺳـﻂ اﻧﺠﻤـﻦ رواﻧﭙﺰﺷـﻜﻲ ﻛـﻮدك و ﻫـﺎ  اﺑﺰار
ﺑـﺎ ﻣﻌﻴﺎرﻫـﺎي ﻓﺮﻫﻨﮕـﻲ ﻫـﺎي آن ، ﭘﺮﺳـﺶ ﻧﻮﺟﻮان ﺗﺮﺟﻤـﻪ ﺷـﺪ 
در ﻳـﻚ ﺑﺮرﺳـﻲ راﻫﻨﻤـﺎ ﺳﭙﺲ و ﺪ ﮔﺮدﻳﺎزﮔﺎر ﺳﺟﺎﻣﻌﻪ اﻳﺮاﻧﻲ 
  . ﻛﺎر ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ ﻪﺑ
آزﻣـﻮن و ﻫـﺎي ﭘـﻴﺶ ﺷـﺪه در ﻣﺮﺣﻠـﻪ ﻫـﺎي ﮔـﺮدآوري  داده
ﻫــﺎي آﻣ ــﺎر ﺗﻮﺻــﻴﻔﻲ و ﺗﺤﻠﻴ ــﻞ  ﻛﻤــﻚ روش آزﻣ ــﻮن ﺑ ــﻪ ﭘ ــﺲ
  1  .ﻫﺎي ﻣﻜﺮر ﺗﺤﻠﻴﻞ ﺷﺪﻧﺪ ﮔﻴﺮي وارﻳﺎﻧﺲ ﺑﺎ اﻧﺪازه
  
  ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
وارد ﺳﺎل  63/67±5/72 ﻧﻔﺮ از ﻣﺎدران ﺑﺎ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺳﻨﻲ 021
ﻛﻨ ــﺎر ﺑ ــﻪ دﻻﻳ ــﻞ ﻣﺨﺘﻠــﻒ از ﺑﺮرﺳــﻲ  ﻧﻔ ــﺮ 61. ﻧﺪﺷــﺪﺮرﺳــﻲ ﺑ
 ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ .ﺟﻠﺴﺎت را ﺑﻪ ﭘﺎﻳﺎن رﺳـﺎﻧﺪﻧﺪ  ﻧﻔﺮ 401ﮔﺬاﺷﺘﻪ ﺷﺪه و 
ﭘـﺴﺮ و %( 54) ﻧﻔـﺮ 45 ، ﻣـﺎه 18/5±93/36ﺳﻨﻲ ﻓﺮزﻧﺪان اﻳـﺸﺎن 
ﻣ ــﻮرد از ﭘ ــﺪران %( 52) ﻧﻔ ــﺮ 03. دﺧﺘ ــﺮ ﺑﻮدﻧ ــﺪ%( 55) ﻧﻔ ــﺮ 66
 23ﻢ، ﻓﻮق دﻳﭙﻠ %( 54) ﻧﻔﺮ 45ﺗﺤﺼﻴﻼت در ﺣﺪ دﻳﭙﻠﻢ، ﺑﺮرﺳﻲ 
 ﻧﻔـﺮ دو) ﻨﺪداﺷـﺘ  دﻛﺘـﺮا  %(8) ﻳـﻚ ﻧﻔـﺮ  وﻟﻴﺴﺎﻧﺲ %(62/7)ﻧﻔﺮ
ﻧﻴـﺰ ﻣـﺎدران از . (را ﮔﺰارش ﻧﻜﺮده ﺑﻮدﻧﺪﺧﻮد  ﺗﺤﺼﻴﻼتﻣﻴﺰان 
%( 71/5) ﻧﻔــــﺮ 12و %( 27/5 )48، %(8/3 )01ﺗﺮﺗﻴــــﺐ  ﺑــــﻪ
ﻣﻴـﺰان ﺗﺤﺼﻴﻼت دﻳﭙﻠﻢ، ﻓﻮق دﻳﭙﻠﻢ و ﻟﻴﺴﺎﻧﺲ داﺷﺘﻪ و ﻳﻚ ﻧﻔﺮ 
   .ﺗﺤﺼﻴﻼت ﺧﻮد را ﻣﺸﺨﺺ ﻧﻜﺮده ﺑﻮد
ﺑ ــﺮ ﭘﺎﻳ ــﻪ ﻛﻨﻨ ــﺪﮔﺎن  رﻓﺘ ــﺎري ﻓﺮزﻧ ــﺪان ﺷ ــﺮﻛﺖ ﺗﻐﻴﻴ ــﺮات
 43) ﻧﻔﺮ 46ﺑﺮاي .  و ﻣﺸﻜﻼت ارزﻳﺎﺑﻲ ﺷﺪ ﻫﺎ ﻲﻳﻪ ﺗﻮاﻧﺎ ﻧﺎﻣ ﭘﺮﺳﺶ
ﻣﺘﻮﺳـﻂ ﻧﻤـﺮه .  ﺗﻜﻤﻴـﻞ ﺷـﺪ QDS ﻪﻧﺎﻣ ﭘﺮﺳﺶ(  دﺧﺘﺮ 03ﭘﺴﺮ و 
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ﻛﺎﻫﺶ  در ﭘﺎﻳﺎن ﻣﺪاﺧﻠﻪ 01/73±5/69 ﺑﻪ 21/30 ±5/24ﻛﻞ از 
ﻫـﺎي ﭘﺪﻳﺪآﻣـﺪه در ﻣﺮﺣﻠـﻪ  ﺗﻐﻴﻴـﺮ ﻧﻤـﺮه ،ﺗﺤﻠﻴﻞ وارﻳﺎﻧﺲ . ﻳﺎﻓﺖ
 دار ﻧ ــﺸﺎن دادآزﻣ ــﻮن ﻣﻌﻨ ــﻲ زﻣ ــﻮن را ﻧ ــﺴﺒﺖ ﺑ ــﻪ ﭘ ــﻴﺶ آ ﭘ ــﺲ
  (.=F4/11 ،<p0/50)
 ﻣـﺸﻜﻼت ،ﻫـﺎي ﭘﺮﻓﻌـﺎﻟﻴﺘﻲ ﻣﻘﺎﻳـﺴﻪ آﻣـﺎري ﺷـﺎﺧﺺ ﻧﺘﺎﻳﺞ 
 و نﺎﻳ ـ ﻣـﺸﻜﻞ ارﺗﺒـﺎﻃﻲ ﺑ ـﺎ ﻫﻤﺘﺎ، ﻣـﺸﻜﻼت ﺳـﻠﻮك،ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ
 .ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ1ﺟﺪول در ﻣﻄﻠﻮب  رﻓﺘﺎرﻫﺎي
ي ﺗﺮﺑﻴـﺖ ﻫـﺎ ﻛـﺎرﮔﻴﺮي ﺷـﻴﻮه  ﻪﻲ واﻟـﺪﻳﻦ در ﺑ ـﻳﺗﻐﻴﻴﺮ ﺗﻮاﻧـﺎ 
ﻫـﺎ ﻧـﺸﺎن  ﻳﺎﻓﺘﻪ. ﺮزﻧﺪﭘﺮوري ارزﻳﺎﺑﻲ ﺷﺪ ﻓ ﻃﺮﻳﻖ ﻣﻘﻴﺎس ﻓﺮزﻧﺪ از 
 ﺑـﻪ 201/89±81/47ري از ﻓﺮزﻧـﺪﭘﺮو ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻣﻘﻴﺎس دادﻧﺪ ﻛﻪ 
 در ﻃﻮل ﻣﺪاﺧﻠـﻪ رﺳـﻴﺪ ﻛـﻪ ﺑـﻪ ﻟﺤـﺎظ آﻣـﺎري 18/18±12/31
 ﻣﻘﺎﻳــ ــﺴﻪ ﻧﺘــ ــﺎﻳﺞ(. =F19/25، =p0/100)اﺳــــﺖ  دار ﻣﻌﻨــ ــﻲ
 . ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ2ﺟﺪول در ي ﻓﺮﻋﻲ ﻧﻴﺰ ﻫﺎ ﺷﺎﺧﺺ
ﻛـﻪ ﺑﻬﺒـﻮد ﻛﻠـﻲ داد ﻪ ﻣﻘﻴﺎس واﻟﺪﺑﻮدن ﻧﺸﺎن ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﺮﺑﻮط ﺑ 
 اﺳـﺖﮔﻴـﺮ  ﭼـﺸﻢ ﻫـﺎ ﻣﺪاﺧﻠـﻪدر ﺷـﺎﺧﺺ اﻳـﻦ ﻣﻘﻴـﺎس ﭘـﺲ از 
در ي ﻓﺮﻋﻲ ﻧﻴﺰ ﻫﺎﺗﻐﻴﻴﺮات در ﺷﺎﺧﺺ (. =F64/21 ، <p0/100)
  . اراﻳﻪ ﮔﺮدﻳﺪه اﺳﺖ3ﺟﺪول 
از ﭘﻴﺶ از ارزﻳﺎﺑﻲ ﻣﺸﻜﻼت واﻟﺪﻳﻦ آﻣﺪه  دﺳﺖﻫﺎي ﺑﻪ  ﻳﺎﻓﺘﻪ
ﻛـﻪ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ داد   از آن ﻧـﺸﺎن ﭘﺲ در ﻃﻲ ﻣﺪاﺧﻠﻪ و ،ﻫﺎ ﻣﺪاﺧﻠﻪ
ﻛــﺎﻫﺶ  72/02±9/12 ﺑ ــﻪ 23/65±31/42ﻧﻤ ــﺮه ﻣ ــﺸﻜﻼت از 
دار ﺑ ـﻮد و ﺗﻔـﺎوت ﻣﻮﺟـﻮد از ﻧﻈـﺮ آﻣـﺎري ﻣﻌﻨـﻲ ﻳﺎﻓﺘـﻪ اﺳـﺖ 
 .(=F12/16 ،=p0/100)
 1/59±1/56ي ﻋﺪم ﺗﻮاﻓﻖ ﺑـﻴﻦ واﻟـﺪﻳﻦ از ﻫﺎﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ زﻣﻴﻨﻪ 
در  .(=F91/95 ،<p0/100) ﻛـ ــﺎﻫﺶ ﻳﺎﻓـ ــﺖ 1/12±1/04ﺑـ ــﻪ 
 12/51±4/88ﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه اﻧﻄﺒـﺎق از ﻣﻘﻴﺎس اﻧﻄﺒﺎق ﺑﻴﻦ ﻓﺮدي ﻣﻴﺎﻧ 
  .دار ﻧﺒﻮد از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري ﻣﻌﻨﻲ رﺳﻴﺪ ﻛﻪ 12/52±4/85ﺑﻪ 
ي اﻓـﺴﺮدﮔﻲ، اﺿـﻄﺮاب و ﻫﺎﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻣﺠﻤﻮع ﻧﻤﺮات ﺷﺎﺧﺺ 
و ﻳﺎﻓ ــﺖ  ﻛ ــﺎﻫﺶ 51/66±31/51 ﺑ ــﻪ 32/57±71/85اﺳ ــﺘﺮس از
(. =F52/97 ،<p0/100)دار ﺑ ــﻮد از ﻧﻈــﺮ آﻣ ــﺎري ﻣﻌﻨ ــﻲ ﺗﻐﻴﻴ ــﺮات 
  .دﻫﺪ ﻧﺸﺎن ﻣﻲرا ﻫﺎي ﻳﺎدﺷﺪه  ﻫﺎي ﺷﺎﺧﺺ  ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه4ﺟﺪول 
  
  آزﻣﻮن آزﻣﻮن و ﭘﺲ در ﻣﺮﺣﻠﻪ ﭘﻴﺶﻫﺎ و ﻣﺸﻜﻼت  ﻧﺎﻣﻪ ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﭘﺮﺳﺶﻫﺎي ﻓﺮﻋﻲ   ﺗﻐﻴﻴﺮات ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺷﺎﺧﺺ-1ﺟﺪول 
  (اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر)ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ   
  آزﻣﻮن ﭘﺲ  آزﻣﻮن ﭘﻴﺶ   QDSي ﻓﺮﻋﻲ ﻣﻘﻴﺎس ﻫﺎ ﺷﺎﺧﺺ
  ﺳﻄﺢ   Fﻧﻤﺮه 
  داري ﻣﻌﻨﻲ
  (2/75 )3/19  (9/56 )6/75  ﭘﺴﺮ
  (2/08 )4  (2/48 )4/53  دﺧﺘﺮ
  ﭘﺮﻓﻌﺎﻟﻴﺘﻲ
  (2/66 )3/59  (7/33 )5/35  ﻣﺠﻤﻮع
  0/190  2/49
  (1/25 )1/45  (2/03 )2/41  ﭘﺴﺮ
  (2/62 )2/92  (1/29 )2/85  دﺧﺘﺮ
  ﻣﺸﻜﻼت ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ
  (1/39 )1/98  (2/31 )2/43  ﻣﺠﻤﻮع
  0/70  3/04
  (1/80 )2/22  (1/64 )2/75  ﭘﺴﺮ
  (2/62 )2/85  (1/68 )2/38  ﺘﺮدﺧ
  ﻣﺸﻜﻼت ﺳﻠﻮك
  (1/37 )2/93 (1/56 )2/96  ﻣﺠﻤﻮع
  0/280  3/11
  (1/45 )1/17  (1/38 )2/45  ﭘﺴﺮ
  (1/78 )2/77  (1/93 )2/23 دﺧﺘﺮ
  ﻫﺎ ﻣﺸﻜﻞ در ارﺗﺒﺎط ﺑﺎ ﻫﻤﺘﺎ
  (1/77 )2/12  (1/36 )2/34  ﻣﺠﻤﻮع
  0/44  0/106
  (2/80 )6/58  (1/88 )6/54  ﭘﺴﺮ
  (1/67 )6/78  (1/66 )7/14  ﺘﺮدﺧ
  رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﻣﻄﻠﻮب
  (1/29 )6/68  (1/38 )6/09  ﻣﺠﻤﻮع
  0/027  0/031
  (4/92 )9/32  (5/22 )11/79  ﭘﺴﺮ
  (7/82 )11/66  (5/37 )21/01  دﺧﺘﺮ
  ﺟﻤﻊ ﻛﻞ
  (5/69 )01/73  (5/24 )21/30  ﻣﺠﻤﻮع
  0/700  7/08
  
 
  
  ﺗﺄﺛﻴﺮ آﻣﻮزش ﺗﺮﺑﻴﺖ ﺳﺎزﻧﺪه ﻓﺮزﻧﺪان ﺑﻪ واﻟﺪﻳﻦ
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  آزﻣﻮن آزﻣﻮن و ﭘﺲ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﭘﻴﺶﻓﺮزﻧﺪﭘﺮوري در ﻫﺎي ﻓﺮﻋﻲ ﻣﻘﻴﺎس   ﺗﻐﻴﻴﺮات ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺷﺎﺧﺺ-2ﺟﺪول 
  ي ﻓﺮﻋﻲ ﻫﺎ ﺷﺎﺧﺺ  (اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر)ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
  آزﻣﻮن ﭘﺲ  آزﻣﻮن ﭘﻴﺶﺮزﻧﺪﭘﺮوري ﻓﻣﻘﻴﺎس
  ﺳﻄﺢ   Fﻧﻤﺮه 
  داري ﻣﻌﻨﻲ
 اﻧﮕﺎري ﺳﻬﻞ  (7/06 )92/62  (8/12 )53/56
  (0/87 )2/96  (0/37 )3/42
  25/54
  43/77
  0/100
  0/100
  0/100  85/98  (7/33 )22/06  (01/60 )03/36  واﻛﻨﺶ زﻳﺎد
  0/100  95/17  (0/37 )2/52  (1/00 )3/60  
  0/100  26/08  (6/04 )22/95  (6/90 )82/95  ﻲﻳﭘﺮﮔﻮ
  0/100  22/73  (0/61 )3/43  (0/390 )4/90  
 *.S.N  0/940  (8/89 )41/36  (3/74 )41/34  ﻣﺘﻔﺮﻗﻪ
  0/100  19/25  (12/31 )18/18  (81/47 )201/89  ﻣﺠﻤﻮع
 .S.N  1/31  (2/59 )3/70  (0/66 )3/04  
 tnacifingis-non *
  
واﻟـﺪﺑﻮدن در ﻫﺎي ﻓﺮﻋﻲ ﻣﻘﻴـﺎس  ﺗﻐﻴﻴﺮات ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺷﺎﺧﺺ -3ﺟﺪول 
  آزﻣﻮن آزﻣﻮن و ﭘﺲ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﭘﻴﺶ
  ي ﻓﺮﻋﻲﻫﺎ ﺷﺎﺧﺺ  (اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر)ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
  Fﻧﻤﺮه   آزﻣﻮن ﭘﺲ  آزﻣﻮن ﭘﻴﺶ  واﻟﺪﺑﻮدنﻣﻘﻴﺎس
  13/12*  (5/48 )14/84  (7/34 )73/47 رﺿﺎﻳﺖ
  44/70*  (5/71 )23/83  (5/43 )82/69 ﻛﻔﺎﻳﺖ
  64/21*  (8/24 )37/68  (11/74 )66/79 ﺟﻤﻊ ﻛﻞ
  0/100 <p *
  
اﻓﺴﺮدﮔﻲ، اﺿﻄﺮاب و اﺳﺘﺮس ﻫﺎي  ﺗﻐﻴﻴﺮات ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺷﺎﺧﺺ -4ﺟﺪول 
  واﻟﺪﻳﻦ ﺑﻪ ﺗﻔﻜﻴﻚ
  (اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر)ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
  آزﻣﻮن ﭘﺲ  آزﻣﻮن ﭘﻴﺶﻫﺎ ﺷﺎﺧﺺ
  Fﻧﻤﺮه 
  52/44*  (5/66 )4/55  (7/90 )7/11 اﻓﺴﺮدﮔﻲ
  02/38*  (4/25 )3/73  (5/65 )5/54  اﺿﻄﺮاب
  53/07*  (5/62 )8/14  (7/03 )21/14  اﺳﺘﺮس
  52/97*  (31/51 )51/66  (71/85 )32/57  ﺟﻤﻊ ﻛﻞ
  0/100 <p *
  ﺑﺤﺚ
ﻫﺎي ﺗﺮﺑﻴﺖ ﺳـﺎزﻧﺪه  روشﻛﺎرﮔﻴﺮي اﻳﻦ ﺑﺮرﺳﻲ ﺑﻪ ﻟﺤﺎظ ﺑﻪ 
ي ﻫـﺎ ﻲﻳﻣـﺸﻜﻼت و ﺗﻮاﻧـﺎ در زﻣﻴﻨـﻪ ﺑﻬﺒـﻮد ﺟﻤﻌﻴـﺖ اﻳﺮاﻧـﻲ در 
ﺖ ﻓﺮزﻧـﺪ، ﺗﻮاﻓـﻖ واﻟـﺪﻳﻦ، ﻛﻮدﻛـﺎن، ﻗﺎﺑﻠﻴـﺖ واﻟـﺪﻳﻦ در ﺗﺮﺑﻴـ
داراي ﻣﺸﻜﻼت واﻟﺪﻳﻦ و ﻣﻴﺰان اﻓﺴﺮدﮔﻲ، اﺿﻄﺮاب و اﺳﺘﺮس 
ﺗـﻮان ﺑـﺮاي ﺑﻬﺒـﻮد ﻣـﻲ را ﻫـﺎي اﻳـﻦ ﺑﺮرﺳـﻲ  ﻳﺎﻓﺘﻪ. اﻫﻤﻴﺖ اﺳﺖ 
ﺗﻮاﻧﻨـﺪ  ﻣﻲ ﻫﺎ ﻣﺪاﺧﻠﻪاﻳﻦ . ﻛﺎر ﮔﺮﻓﺖ  ﻪري ﺑ ﻓﺮزﻧﺪﭘﺮوﻫﺎي  روش
ﻛـﺎﻫﺶ و ﺑﺎﻋﺚ ﺑﻬﺒﻮد اﻓﺴﺮدﮔﻲ، اﺿﻄﺮاب و اﺳـﺘﺮس واﻟـﺪﻳﻦ 
ﻛـﺎﻫﺶ اﻣﺎ در ﺑﺮرﺳﻲ ﺣﺎﺿﺮ . ﻧﺪﺷﻮﻣﺸﻜﻼت رﻓﺘﺎري ﻛﻮدﻛﺎن 
ﺑـﻪ ﻳـﺎن  ارﺗﺒـﺎط ﺑـﺎ ﻫﻤﺘﺎ  و ﻣﺸﻜﻼت ﭘﺮﻓﻌﺎﻟﻴﺘﻲ، ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ، ﺳﻠﻮك 
ﺷــﺪه  ﻛﻨﺘ ــﺮلﻫــﺎي  ﺑﺮرﺳــﻲدر . ﻧﺒ ــﻮددار   ﻣﻌﻨ ــﻲﻟﺤــﺎظ آﻣ ــﺎري
 1؛1991؛ دادز و ﭘـﺎول، 3991، 2 و آﻛﺮ 1آرﻧﻮﻟﺪ، اوﻟﻴﺮي، وﻟﻒ )
( 3831،  و ﻫﻤﻜـﺎران دوﺳﺖ؛ ﺗﻬﺮاﻧﻲ 5991، ﻟﻮوﻳﺒﺎﻧﺪﻧﺪ و ﺎﻟﻮوﻳﺒ
 رﻓﺘﺎري ﺧـﺎﻧﻮاده ﺑـﺮ ﻫﺎي ﻪ ﻧﻔﻊ اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﻣﺪاﺧﻠ ﺷﻮاﻫﺪ زﻳﺎدي ﺑﻪ 
ﭘﺎﻳﻪ اﺻﻮل ﻳﺎدﮔﻴﺮي اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺑﺮاي ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي و درﻣـﺎن ﻃﻴـﻒ 
وﺟـﻮد از ﻣـﺸﻜﻼت رﻓﺘـﺎري و ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ ﻛﻮدﻛـﺎن اي  ﮔـﺴﺘﺮده
اﻧـﺪ ﺑﻴﺴﺖ ﺳﺎل اﺧﻴـﺮ ﻧـﺸﺎن داده ﺷﺪه در ﻫﺎي اﻧﺠﺎم  ﺑﺮرﺳﻲ. دارد
 رﻓﺘﺎري ﺧﺎﻧﻮاده در ﻛﺎﻫﺶ رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﺳﻠﻮك و ﻫﺎي ﻪﻛﻪ ﻣﺪاﺧﻠ 
ﺑﺮرﺳـﻲ در . ﺪﻨﻣﺸﻜﻼت رﻓﺘﺎري ﻛﻮدﻛـﺎن ﻣـﺆﺛﺮ ﻣـﻲ ﺑﺎﺷ ـﺳﺎﻳﺮ 
 ﻫـﺎ  ﻪﮔﻮﻧـﻪ ﻣﺪاﺧﻠ ـﻃﻮر ﻛﻠـﻲ اﻳـﻦ  ﻪﺣﺎﺿﺮ ﻧﻴﺰ ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪ ﻛﻪ ﺑ 
ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﻣﻴﺰان ﻣﺸﻜﻼت رﻓﺘﺎري و ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ ﻛﻮدﻛﺎن را ﻛﺎﻫﺶ  ﻣﻲ
در (.  و ﻣـﺸﻜﻼت ﻫﺎ ﻲﻳﺗﻐﻴﻴﺮ ﻧﻤﺮه ﻛﻞ ﻣﻘﻴﺎس ﺗﻮاﻧﺎﺑﺮ ﭘﺎﻳﻪ )دﻫﻨﺪ 
ﻫـﺎي ﺑﺮرﺳـﻲ  p-elpirtﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ ﮔﻮﻧـﺎﮔﻮن ي ﻫـﺎ  ﺟﻨﺒـﻪ ﺗﺄﺛﻴﺮزﻣﻴﻨﻪ 
در ﺳﻄﺢ ( 3002)ﺳﺎﻧﺪرز اﻳﻦ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ را  .اﻧﺠﺎم ﺷﺪه اﺳﺖ زﻳﺎدي 
( 3002) و ﺳـﺎﻧﺪرز 3ﺗﺎﮔـﺎرت دﻳﮕﺮي ﻣـﻚ ﺑﺮرﺳﻲ در  و ﺟﺎﻣﻌﻪ
ﻫﻤﻜـﺎران دﻳﮕﺮي ﺳﺎﻧﺪرز و ﺑﺮرﺳﻲ در . ﻛﺎر ﺑﺮدﻧﺪ ﻪدر ﻣﺪرﺳﻪ ﺑ 
واﻟ ــﺪﻳﻦ ﺑ ــﺎ اي را   ﺟﻠ ــﺴﻪﻫ ــﺸﺖ ﻫ ــﺎي ﻣﺪاﺧﻠ ــﻪﺑﺮﻧﺎﻣ ــﻪ ( 5002)
ﻫـﺎي ﺗﺮﺑﻴـﺖ ﺰاﻳﺶ ﻣﻬـﺎرت ﻛﺎر ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ﻛﻪ ﺑﺎﻋﺚ اﻓ  ﻪﻧﻮﺟﻮاﻧﺎن ﺑ 
ﺳــﺎزﻧﺪه، ﻛــﺎﻫﺶ ﺗﻌــﺎرض ﺑــﻴﻦ واﻟــﺪ و ﻧﻮﺟــﻮان، اﻓــﺰاﻳﺶ 
ﺧﻮدﺑ ـﺎوري واﻟـﺪ و ﻛــﺎﻫﺶ اﻓـﺴﺮدﮔﻲ، اﺿـﻄﺮاب و اﺳــﺘﺮس 
اﻧﻄﺒﺎق ﺑﺎ ﻣﻌﻴﺎرﻫﺎي ﻓﺮﻫﻨﮕﻲ اﻳﻦ روش ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ . واﻟﺪﻳﻦ ﺷﺪه ﺑﻮد 
اﻳـﻦ (. 3002 ،5 ﻧـﮓ  و 4ﻛﺮﻳـﺴﺎﻧﺘﻪ )ﺸﻮرﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠـﻒ را دارد ﻛ
ﻛـﺎر ﺑـﺮده ﺷـﺪه  ﺑﻪص واﻟﺪﻳﻦ ﻛﻮدﻛﺎن در ﺳﻨﻴﻦ ﺧﺎ ﺑﺮاي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ 
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ﻫـﺎ ﻳـﺎ ﻣﺮاﻛـﺰ  ﻛﻮدكﻛﺎرﻛﻨـﺎن ﻣﻬـﺪ( 3002)ﻛﺮﻳـﺴﺎﻧﺘﻪ . اﺳـﺖ
 93ﻛﻮدﻛـﺎن را آﻣـﻮزش داد و اﻳـﻦ اﻓـﺮاد درازﻣﺪت ﻧﮕﻬﺪاري 
ﺳـﻦ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ )دﺑﺴﺘﺎﻧﻲ را در ﺳﻨﻴﻦ ﭘﻴﺶ ﻧﻔﺮ از واﻟﺪﻳﻦ ﻛﻮدﻛﺎن 
 ﺗﺤﺖ ﻣﺸﺎوره ﻗﺮار p-elpirt ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺳﻪﺳﻄﺢ ﭘﺎﻳﻪ را ﺑﺮ (  ﺳﺎل ﺳﻪ
ﺗﺠﺮﺑـﻪ واﻟـﺪﺑﻮدن ﺑـﺮاي  اﻳـﻦ ﺑﺮرﺳـﻲ ﻫـﺎي ﺑﺮ ﭘﺎﻳـﻪ ﻳﺎﻓﺘـﻪ . دادﻧﺪ
ﺣـﺴﺎس اﻃﻤﻴﻨـﺎن ﺑﻴـﺸﺘﺮي داﺷـﺘﻪ و ﺑـﺎ ، ا واﻟﺪﻳﻦ ﺧﻮﺷﺎﻳﻨﺪﺗﺮ ﺑﻮد 
 و ﻛﺮﻳـﺴﺎﻧﺘﻪ )داﺷـﺘﻨﺪ ﺑﻴـﺸﺘﺮي ﻫﻤﺴﺮ ﺧﻮد ﺑﺮ ﺳﺮ ﻣﻘﺮرات ﺗﻮاﻓﻖ 
 ﻧﻔــﺮ از 47 (3002) 3 و اﻳــﻮاﻧﺰ2، ﻣــﺎﻳﻮرز1دﻳــﻢ(. 3002، ﻧــﮓ
 ﻛﺎرﻣﻨﺪان ﺑﻬﺰﻳﺴﺘﻲ را ﺑﺮاي ان، ﻣﺪدﻛﺎران، آﻣﻮزﮔﺎران و ﭘﺮﺳﺘﺎر
ﺑﺎﻳـﺴﺖ ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ ﻣـﻲ اﻳﻦ اﻓـﺮاد .  آﻣﻮزش دادﻧﺪ ﭼﻬﺎرﻄﺢ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺳ 
در دو ﮔـﺮوه از واﻟـﺪﻳﻦ ﻛـﻢ  دﺳﺖ را ﻫﺮ ﻧﻔﺮ p-elpirtﮔﺮوﻫﻲ 
 ﺳـﺎل 01 ﺗـﺎ دو ﻧﻔﺮ از واﻟـﺪﻳﻨﻲ ﻛـﻪ ﻛﻮدﻛـﺎن 065. اﻧﺠﺎم دﻫﻨﺪ 
از اﻳﻦ اﻓـﺮاد ﮔـﺰارش  ﻤﻲ ﻧﻴ ﺷﺪﻧﺪ و ﺗﻘﺮﻳﺒﺎً ﺑﺮرﺳﻲ  وارد ،داﺷﺘﻨﺪ
ﺘـﺎري ﻳـﻚ ﻓﺮزﻧـﺪ ﺑـﺎ ﻣـﺸﻜﻼت رﻓ ﻛـﻢ دﺳـﺖ ﻧﻤﻮده ﺑﻮدﻧﺪ ﻛﻪ 
ﻛـﺎﻫﺶ ﻣـﺸﻜﻼت رﻓﺘـﺎري ﻛﻮدﻛـﺎن، ﺑﺮرﺳـﻲ ﻳﺎدﺷـﺪه . دارﻧﺪ
ﻣﻘﻴﺎس ﻣـﺸﻜﻼت ﻫﺎي  ﻧﻤﺮهﺑﻬﺒﻮد ﻣﻘﻴﺎس واﻟﺪﺑﻮدن، ﻛﺎﻫﺶ در 
. ﻧﺪﻧﻤﻮدﮔﺰارش را  ﺑﻬﺒﻮد اﻓﺴﺮدﮔﻲ، اﺿﻄﺮاب و اﺳﺘﺮس  و واﻟﺪ
ﻫـﺎي ﺑﺮرﺳـﻲ ﺣﺎﺿـﺮ ﻧﺰدﻳـﻚ ﻫﺎي ﺑﺮرﺳﻲ ﻳﺎدﺷﺪه ﺑﻪ ﻳﺎﻓﺘﻪ  ﻳﺎﻓﺘﻪ
 ﻛـﻪ ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ ﻧﺸﺎن دادﻧـﺪ ( 3002 )6 ﻣﺎﺗﻴﻮز  و 5راﺟﺮز، 4ﻛﺎن. اﺳﺖ
ﻫـﺎي ﺑﺎﻋﺚ ﺑﻬﺒﻮد رﻓﺘﺎر ﻛﻮدﻛﺎن، ﺑﻬﺒﻮد روش  p-elpirtﮔﺮوﻫﻲ 
ﺗﺮﺑﻴﺖ ﻓﺮزﻧـﺪان، ﺑﻬﺒـﻮد اﺣـﺴﺎس ﻛﻔﺎﻳـﺖ، ﻛـﺎﻫﺶ اﻓـﺴﺮدﮔﻲ، 
. ﺷـﻮد ﻣـﻲ اﺿﻄﺮاب و اﺳﺘﺮس و ﻛﺎﻫﺶ اﺧـﺘﻼف ﻧﻈـﺮ واﻟـﺪﻳﻦ 
 ﻧﻔﺮ از واﻟـﺪﻳﻦ 72اﻳﻦ ﻣﺪاﺧﻠﻪ را ﺑﺮاي ( 3002)راﻟﻒ و ﺳﺎﻧﺪرز 
 ﻛـﺎﻫﺶ ﻛـﺸﻤﻜﺶ  و ﻫﻔﺘﻪ اﻧﺠﺎم دادﻧﺪ ﻫﺸﺖ ﻣﺪت  ﺑﻪﻧﻮﺟﻮاﻧﺎن 
ري، ﻛﺎﻫﺶ ﻓﺮزﻧﺪﭘﺮوي ﻣﻘﻴﺎس ﻫﺎﺑﺎ ﻧﻮﺟﻮان، ﺑﻬﺒﻮد در ﺷﺎﺧﺺ 
ﻋـﺪم ﺗﻮاﻓـﻖ ﺑـﻴﻦ واﻟـﺪﻳﻦ، ﺑﻬﺒـﻮد اﺣـﺴﺎس ﻛﻔﺎﻳـﺖ، ﻗﺎﺑﻠﻴـﺖ و 
ﻣـﺪﻳﺮﻳﺖ در واﻟـﺪﻳﻦ و ﻛـﺎﻫﺶ اﻓـﺴﺮدﮔﻲ، اﺿـﻄﺮاب و ﻓـﺸﺎر 
ﻪ اراﻳ ـ( 3002) 7، راﺟﺮز و ورﻟـﻲ ﻛﺎن. را ﮔﺰارش ﻧﻤﻮدﻧﺪ رواﻧﻲ 
 ﺑﺮرﺳﻲ ﻧﻤﻮدﻧـﺪ  ﺧﺎﻧﻮاده 37ﺻﻮرت ﺗﻠﻔﻨﻲ در  ﻪاﻳﻦ ﺧﺪﻣﺎت را ﺑ 
 اﺛﺮ ﻣﺜﺒﺖ ﺑﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﻛﻠﻲ ﺧﺎﻧﻮاده و ﻫﺎ ﻛﻪ ﻣﺸﺎورهو ﻧﺸﺎن دادﻧﺪ 
ﻫـﺎي ﻓﺮزﻧﺪان داﺷﺘﻪ و ﺑﺎﻋـﺚ ﺑﻬﺒـﻮد رﻓﺘﺎرﻫـﺎي ﻓﺮزﻧـﺪان، روش 
ري، ﻛﻔﺎﻳـﺖ و ﻗﺎﺑﻠﻴـﺖ واﻟـﺪﻳﻦ، ﻛـﺎﻫﺶ اﻓـﺴﺮدﮔﻲ، ﻓﺮزﻧﺪﭘﺮو
در . اﺳـﺖ اﺿﻄﺮاب و ﻓﺸﺎر رواﻧﻲ و ﺑﻬﺒﻮد اﻧﻄﺒﺎق واﻟـﺪﻳﻦ ﺷـﺪه 
 ﻧﻔـﺮ از 38 در ﻣﻮرد واﻟـﺪﻳﻦ ﻫﺎ ﻪﻣﺪاﺧﻠ اﻳﻦ ﺗﺄﺛﻴﺮدﻳﮕﺮي ﺑﺮرﺳﻲ 
ﺑﻬﺒـﻮد رﻓﺘـﺎري ﻛﻮدﻛـﺎن، ارزﻳﺎﺑﻲ ﮔﺮدﻳـﺪ و  DHDAﻛﻮدﻛﺎن 
ﻫـﺎي ، ﻛـﺎﻫﺶ روش ﺑﻬﺒﻮد اﺣﺴﺎس ﻛﻔﺎﻳﺖ و ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ در واﻟﺪﻳﻦ 
ري، ﺗﻌﺎرﺿﺎت ﺑﻴﻦ واﻟﺪﻳﻦ، ﻛـﺎﻫﺶ اﻓـﺴﺮدﮔﻲ، ﻓﺮزﻧﺪﭘﺮوﻣﻨﻔﻲ 
اﺿﻄﺮاب و ﻓﺸﺎر رواﻧﻲ و ﻧﻴﺰ رﺿﺎﻳﺖ ﺑﺎﻻ از ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﮔﺰارش ﺷﺪ 
اﮔﺮﭼـﻪ ﻫﺎي ﻳﺎدﺷـﺪه  ﺳﻲرﺑﺮ(. 3002 ،8ون ﻛﺎﻣﺮ  و ، ﻛﺎن راﺟﺮز)
اﻧﺠـﺎم ﮔﻮﻧـﺎﮔﻮن ي ﻫـﺎ ي ﻣﺨﺘﻠـﻒ و در ﺟﻤﻌﻴـﺖﻫـﺎ ﺑـﻪ ﺷـﻜﻞ
ﻫـﺎي ﺑـﺎ ﻳﺎﻓﺘـﻪ اﻧـﺪ ﻛـﻪ  ﻳﻜﺴﺎﻧﻲ داﺷـﺘﻪ  وﻟﻲ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺗﻘﺮﻳﺒﺎً ،اﻧﺪ ﺷﺪه
 اﻳﻦ در ﺣـﺎﻟﻲ . ﺳﻮﻳﻲ دارد  ﻫﻢدر ﺟﻤﻌﻴﺖ اﻳﺮاﻧﻲ ﺑﺮرﺳﻲ ﺣﺎﺿﺮ 
ﺻﻮرت ﺣـﻀﻮري اﻧﺠـﺎم  ﻪﺣﺎﺿﺮ ﺑ ﺟﻠﺴﺎت در ﺑﺮرﺳﻲ ﺳﺖ ﻛﻪ ا
ﻛﻪ ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ ﮔﺮوﻫـﻲ ﺳـﻄﺢ ﻫﺎﻳﻲ  ﺑﺮرﺳﻲﻦ ﻧﻈﺮ ﺑﺎ ﺷﺪه ﺑﻮد و از اﻳ 
  . اﺳﺖﻛﺎر ﺑﺮده ﺑﻮدﻧﺪ ﻣﺘﻔﺎوت  ﻪﺑﺻﻮرت ﺗﻠﻔﻨﻲ  ﺑﻪ را ﭼﻬﺎر
ﻫﺎي ﺑﺮرﺳﻲ ﺣﺎﺿﺮ ﮔﻮﻳﺎي آن ﻫﺴﺘﻨﺪ ﻛـﻪ ﻃﻮر ﻛﻠﻲ ﻳﺎﻓﺘﻪ  ﺑﻪ
ﻫﺎي ﺗﺮﺑﻴﺖ ﺳﺎزﻧﺪه در واﻟـﺪﻳﻦ ﺑﺎﻋـﺚ ﺑﻬﺒـﻮد ﻛﺎرﮔﻴﺮي روش  ﻪﺑ
ري، رﺿﺎﻳﺖ و ﻛﻔﺎﻳﺖ واﻟﺪﻳﻦ در ﺗﺮﺑﻴـﺖ ﻓﺮزﻧﺪﭘﺮوﻫﺎي  ﻣﻬﺎرت
ي واﻟـﺪﻳﻦ، ﻛـﺎﻫﺶ ﻣـﺸﻜﻼت ﻫـﺎ ﻧﻈـﺮ ﺎﻫﺶ اﺧـﺘﻼف ﻓﺮزﻧﺪ، ﻛ 
 ﻛﺎﻫﺶ اﻓﺴﺮدﮔﻲ، اﺿـﻄﺮاب و ﻓـﺸﺎر  و ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺗﺮﺑﻴﺖ ﻓﺮزﻧﺪ 
ﻫـﺎ در ﻛـﺎﻫﺶ ﭼﻨـﻴﻦ اﻳـﻦ روش ﻫـﻢ  .ﺷـﻮﻧﺪ ﻣـﻲ رواﻧﻲ واﻟـﺪﻳﻦ 
  .ﻧﺪي ﻓﺮزﻧﺪان ﻣﺆﺛﺮﻫﺎ ﻲﻳﻣﺸﻜﻼت رﻓﺘﺎري و اﻓﺰاﻳﺶ ﺗﻮاﻧﺎ
ﻫﺎ ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺷﺎﻏﻞ در ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻣﻴﺎن از  ﻫﺎ آزﻣﻮدﻧﻲاﻧﺘﺨﺎب 
ﻫـﺎ داراي ﺳـﺎزﻣﺎن ﻧـﺴﺒﺖ ﺑـﻪ ﻛﺎرﻛﻨـﺎن ﺳـﺎﻳﺮ  ﻛﻪ ﻣﻤﻜـﻦ اﺳـﺖ 
از  ،ﺑﺎﺷــﻨﺪري ﻓﺮزﻧــﺪﭘﺮودر راﺑﻄــﻪ ﺑــﺎ ﻣــﺸﻜﻼت ﻣﺘﻔــﺎوت 
ﺑﻨـﺎﺑﺮاﻳﻦ ﺗﻌﻤـﻴﻢ . رودﺷـﻤﺎر ﻣـﻲ ﻫﺎي اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑـﻪ  ﻣﺤﺪودﻳﺖ
ﺿـﻤﻦ . ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﻪ ﻛﻞ ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺷﺎﻏﻞ ﺑﺎﻳﺪ ﺑﺎ اﺣﺘﻴـﺎط اﻧﺠـﺎم ﺷـﻮد 
اﻧﺠـﺎم  ﻣﻲﻧﻴﺰ ﺑﺮاي ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻋﻤـﻮ ﻫﺎﻳﻲ  ﺑﺮرﺳﻲﻛﻪ ﻻزم اﺳﺖ  اﻳﻦ
 را در ﺟﻤﻌﻴـﺖ اﻳﺮاﻧـﻲ ﻫـﺎ ﻣﺪاﺧﻠـﻪ ان اﺛﺮﺑﺨـﺸﻲ اﻳـﻦ ﺷﻮد ﺗﺎ ﺑﺘـﻮ 
ﮔـﺮوه ﻛﻨﺘـﺮل ﺑﺮرﺳﻲ ﻧﺒﻮد ﻣﺤﺪودﻳﺖ دﻳﮕﺮ اﻳﻦ . ارزﻳﺎﺑﻲ ﻧﻤﻮد 
 ﻫـﺎ در ﺑﺮﺧﻲ ﺷـﺎﺧﺺ . ﺑﺮاي ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺗﻐﻴﻴﺮات ﺑﻴﻦ دو ﮔﺮوه اﺳﺖ 
ﮔﻴـﺮ ﭼـﺸﻢ  ﺗﻐﻴﻴـﺮات اﮔﺮﭼـﻪ ،ي رﻓﺘﺎر ﻛﻮدﻛﺎن ﻫﺎ ﺷﺎﺧﺺﻣﺎﻧﻨﺪ 
ﺗﻮاﻧـﺪ ﻣـﻲ  ﻧﺒـﻮده اﺳـﺖ ﻛـﻪ دار ﻣﻌﻨﻲاﺳﺖ وﻟﻲ ﺑﻪ ﻟﺤﺎظ آﻣﺎري 
ﺑـﺎ ﻫـﺎﻳﻲ اﻧﺠﺎم ﺑﺮرﺳﻲ رو اﻳﻦ از . ﻴﻦ ﺑﺎﺷﺪ ﻳدﻟﻴﻞ ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﭘﺎ  ﻪﺑ
  1 . ﺷﻮد ﻣﻲﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﻛﻨﺘﺮل ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮ و ﺑﺎ ﮔﺮوه 
 
 ﺳﭙﺎﺳﮕﺰاري
و ي ﭘﮋوﻫـﺸﻲ ﻫـﺎ ﺣﺎﺿﺮ ﺑـﺎ ﺣﻤﺎﻳـﺖ ﻣـﺎﻟﻲ ﻣﻌﺎوﻧـﺖ ﺑﺮرﺳﻲ 
 دﻓﺘـﺮ ﻳﻮﻧـﺴﻜﻮ در ﺗﻬـﺮان ،داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺗﻬﺮان ﺳﻼﻣﺖ 
ﺸﮕﺎه ﻋﻠ ــﻮم ﻣ ــﺴﺘﻘﺮ در ﻣﺮﻛــﺰ ﺗﺤﻘﻴﻘــﺎت آﺳــﻢ و آﻟ ــﺮژي داﻧ  ــ)
از اﺑﺰارﻫ ــﺎ و ﻣ ــﻮاد آﻣﻮزﺷ ــﻲ ﮔﻴ ــﺮي  ، ﺑﻬ ــﺮه(ﭘﺰﺷ ــﻜﻲ ﺗﻬ ــﺮان 
ﭘﮋوﻫﺸﻜﺪه ﻋﻠﻮم ﺷـﻨﺎﺧﺘﻲ و ﺑـﺎ ﺣﻤﺎﻳـﺖ ﻋﻠﻤـﻲ اﻧﺠﻤـﻦ ﻋﻠﻤـﻲ 
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ﭙﻧاورﺰ ناﺮــ ﻳا ناﻮــ ﺟﻮﻧ و كدﻮــ ﻛ ﻲﻜــ ﺷ هﺪــ ﺷ مﺎــ ﺠﻧاﺖــ ﺳا .
ﻦﻳﺪﺑ  ار دﻮﺧ ﻲﻧادرﺪﻗ ﺐﺗاﺮﻣ ﻪﻠﻴﺳو  زا نارﺎﻜﻤﻫ ﻲـﻤﻠﻋ و ﻲﻟﺎـﻣ
 هﺪﺷدﺎﻳﻲﻣ مﻼﻋا دراد . ﻢﻧﺎـﺧ تﺎـﻤﺣز و يرﺎـﻜﻤﻫ زا ﺎـﻫد  ﺮـﺘﻛ
 يﺮﺘﺷﻮﺷ ﻢﻴﻜﺣ اﺮﺘﻴﻣ ﺮﺘﻛد و ﻞﮕﺑﺮﻋ ﺎﺒﻳﺮﻓ ﺮﺘﻛد ،يزاﺮﻴﺷ مﺎﻬﻟا
 سﻼﻛ يراﺰﮔﺮﺑ رد ﻲـﻣ ﺮﻜﺸـﺗ ﻲـﺷزﻮﻣآ يﺎﻫ دﻮـﺷ . مﺎـﺠﻧا رد
 ﺶﻫوﮋﭘ نﺎﺘـﺳرﺎﻤﻴﺑ يرﺎﺘـﺳﺮﭘ ﺮﺘﻓد مﺮﺘﺤﻣ ﻦﻴﻟﻮﺌﺴﻣ ﺮﺿﺎﺣ يﺎـﻫ
 ﻲﻨﻴﻤﺧ مﺎﻣا) هر( ﻲـﻧاواﺮﻓ يرﺎـﻜﻤﻫ ﻪـﺑزور و ﻢـﻠﻋا ﺮـﻴﻣا ،ﺎﻨﻴﺳ ،
 ﻲـﻣ ﺮﻜﺸﺗ ﺎﻬﻧآ تﺎﻤﺣز زا ﻪﻛ ﺪﻨﺘﺷاد دﻮـﺷ . ﺎـﺑ سﺎﭙـﺳ  زا هﮋـﻳو
 ﻢﻧﺎﺧ اﺮﻫزﻲﻨﻴﻣا  ﻦـﻳا نﺎﺸـﻳا ناواﺮـﻓ تﺎﻤﺣز ﺎﺑ ﻪﻛ رﻮﭘ ﻲـﺳرﺮﺑ
 ﺪﺷ مﺎﺠﻧا . زا ﺶـﺷﻮﻛ رد ﺖﻗاﺪـﺻ ﻲـﺒﺘﺠﻣ ﺮـﺘﻛد يﺎـﻗآ ﻪـﻨﻴﻣز
 ﺐـﻠﺟﭘ مﻮـﻠﻋ هﺎﮕﺸـﻧاد ﻲﻟﺎـﻣ ﺖـﻳﺎﻤﺣﺰ ﺮـﺘﻓد و ناﺮـﻬﺗ ﻲﻜـﺷ
 ﻮﻜﺴﻧﻮﻳ ﻲﻧادرﺪﻗﻲﻣ دﻮﺷ.  
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